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РЕЗЮМЕ
В обзорната статия се отразяват редица 
изследвания, които показват честотата на 
взаимоотношението между възрастта на 
пациента, пола му, познанията и опита на 
клинициста и наличието на допълнителен 
медио-вестибуларен канал (MB
2
) в горни първи 
молари.
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ABSTRACT
In this review article several studies are reflected 
that show the frequency of the relationship between 
the patient̀ s age, his/her gender, the knowledge and 
the experience of the dentist and the occurrence of 
additional mesiobuccal canal MB
2
 in maxillary first 
molar. 
Keywords: second mesiobuccal canal, maxillary first 
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ВЪВЕДЕНИЕ
Честа причина за провала на едно ендодонт-
ско лечение и несигурната прогноза в дългосро-
чен план е неоткрит втори медио-вестибуларен 
канал. Целта на тази статия е да илюстрира из-
следвания за наличието на MB2 канал след на-
правени in vivo и in vitro тестове в световен ма-
щаб. Да знаем за евентуалното наличие на такъв 
канал и да познаваме морфологията му, е пред-
поставка за едно екзактно кореново лечение. 
ИЗСЛЕДВАНИЯ И РЕЗУЛТАТИ
Едни от първите изследвания за допълните-
лен МВ канал датират от 1925 година. Hess из-
следва 513 зъба и установява, че в 53% от случа-
ите има допълнителен МВ канал. Много други 
учени правят подобни проучвания и изследват 
наличието на допълнителен канал заради важ-
ността и усложненията, до които те водят в про-
цеса на ендодонтско лечение и в оздравителния 
процес.
С годините процентът на допълнителен ме-
дио-вестибуарен канал се увеличава поради до-
пълнителните методи, които се използват за от-
криването му. 
В проучването си Burhley установява в изслед-
ваните зъби 17.2% допълнителен канал без до-
пълнителни средства, при използване на увели-
чителни очила процентът се увеличава до 62.5% 
и при използване на микроскоп до 71.1% (4,10).
Без увеличение Omer открива в 51% от изслед-
ваните горни първи молари MB
2
 (2). Чрез използ-
ване на SOM (surgery operation microscope) про-
центът се увеличава до 82%.
Kulild and Peters правят in vitro изследване на 
32 зъба. При първоначално изследване откриват 
MB
2 
в 54% от зъбите. След разширение и задъл-
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вява непроходимост на МВ2 в 45.8% от случаите. 
Проучването на Neaverth отчита повече от 61.8% 
от случаите непроходимост на канала (4).
Наблюдават се разновидности в позициони-
рането на орифициума на допълнителния МВ 
канал и в типа на каналната система на двата ме-
диални канала. В Истанбул (Турция) са правени 
изследвания на 110 екстрахирани зъба (10). В 78% 
от тях са открити допълнителни МВ канали. От 
тях 19.8% (17 зъба) са с достъп до апикалния фо-
рамен. От тях: 17.6% имат канална система тип IV 
по Вертучи (Фиг. 2б) и 82.4% - канална система 
тип II по Вертучи (Фиг. 2а).
В изследвания на друга турска популация се 
установява по-малък процент на канална сис-
тема от четвърти тип. В проучванията си Wasti 
докладва за канална система VI тип по Вертучи 
(Фиг. 2в) (10). В изследването на А. Gusiyska из-
следваните първи максиларни молари са 81 на 
брой. За разлика от останалите проучвания при 
тези зъби се открива голяма разновидност в типа 
канална система, като липсва системата от VI 
тип, установена в изследването на Wasti.
Освен за типа канална система в изследване-
то на турската популация се разглежда и пози-
ционирането на допълнителния МВ канал спря-
мо основния МВ канал. От изследваните 110 зъба 
в 86 от тях се наблюдава MB
2
. Локализацията на 
орифициума на MB
2 
при 65 от тях е на 0,87 мм 
дистално и 1,73 мм палатинално от основния 
МВ канал. При останалите 21 зъба орифициу-
мът е на 0,72 мм медиално и 1,86 мм палатинал-
но от МВ. Друго изследване, което дава сведения 
за позицията на орифицуима, е изследването на 
Gorduysus and Zhang (10). Те установяват зако-
номерността: MB
2 
е на разстояние, по-малко от 
бочаване на кавитета откриват още 31%. В края 
на проучването използват и SOM, при който от-
криват в още 10% от зъбите MB
2 
канал. При фи-
налното изчисление се установява допълнителен 
МВ канал в 95% от всичките 32 зъба. Едно от по-
следните изследвания е на Stropko (9), който из-
следва 1093 зъба. В 93% от зъбите, с помощта на 
микроскоп, открива допълнителен МВ канал.
През 1974 г. Pomeranz and Fishelberg правят in 
vivo и in vitro проучване на 100 зъба. Резултати-
те от in vitro изследването са 69% от 100 зъба, а 
при in vivo – 31% от 100 зъба с наличие на МВ2 
канал (2).
В Йордания са правени in vitro тестове, при 
които чрез клиничен достъп с правилен кавитет 
са установени MB
2 
канали в 56.7% от случаите (55 
зъба). След използване на увеличение резултатът 
се е покачил до 63.9% (61 зъба) (4). 
Друго изследване, което показва значимостта 
на допълнителните методи за откриване на МВ2, 
е изследването в Sri Sai College of Dental Surgery & 
Hospital, Индия, където са правени изследвания 
на 100 зъба. Те използват Dental CT (дентален 
компютърен томограф), който изобразява трииз-
мерния образ на каналната система. Има превес 
над методите, които създават двуизмерен образ. 
В индийското проучване се откриват 57 допъл-
нителни МВ канала. 
От съществено значение е, освен наличието на 
допълнителен орифициум, и достъпът до кана-
ла. В изследване на Aga Khan University Hospital 
(Karachi), при което са изследвани 53 пациента, 
в 86.8% от случаите е открит допълнителен MB
2
 
канал, който е проходим, т.е. от 33 намерени ка-
нала 27 са проходими. Те поставят условие в про-
учването си, където изискването е каналът да е 
проходим на поне 5 мм от орифициума. В проти-
вен случай допълнителният канал не съществу-
ва. Друго изследване на Kulild and Peters устано-
Фигура 1. Лечение на горен първи молар с MB2 
канал
Фигура 2. а) Vertucci Type II; б) Vertucci Type IV;  
в) Vertucci Type VI (1)
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1 мм медиално от линията между медио-вести-
буларния и палатиналния орифицуим и на 2 мм 
палатинално от основния медиален орифици-
ум. Изследването е проведено на 45 зъба. Точни-
те данни за локализацията на орифицума са 0,69 
мм медиално и 1,65 мм палатинално от МВ.
Suroopa Das описва изследване на 150 зъба. 
От тях в 107 зъба (72%) са установени MB
2 
(2). Ло-
кализацията на орифициума при тези зъби е 3,5 
мм палатинално и 2 мм медиално от МВ канала. 
След математически анализ на тези изследвания 
получаваме осреднени стойности за вероятно-
то разположение на MB
2 
канала, както следва: 1,5 
мм медиално и 2,82 мм палатинално от основния 
МВ (Фиг. 3).
Сравнявайки данните от трите изследвания, 
се установява различие само в данните от тур-
ското изследване, където дисталното позицио-
ниране на орифициума е по-често срещано.
Weller and Hartwell считат, че променяйки ос-
новната форма на ендодонтския кавитет от триъ-
гълна в ромбовидна, шансът за откриване на до-
пълнителния МВ канал се увеличава (Фиг. 4). 
След проведени изследвания се установя-
ва закономерност и във възрастта на пациенти-
те, и полът им, както и стажът и познанията на 
клинициста.
Резултатите от изследването на Aga Khan 
University Hospital (Karachi) установява: Изслед-
вани са 53 пациенти на средна възраст 34,9 годи-
ни. От тях 26 са мъже и 27 са жени. 31 на брой 
са горните първи леви молари, а 22 са десните. 
При мъжете се открива втори МВ канал в 32% от 
случаите (17 зъба). В контраст с този резултат са 
резултатите от изследването при жените - 19% 
МВ2 (10 зъба) (3). Друго изследване за значението 
на пола е изследването на University of Lousville 
School of Dentistry. Проведено е между 1.07.2006 
до 30.06.2013 г. Честота на MB
2
 при мъже е 66.2%, 
докато при жените е 51.8% (6). В изследването си 
Neaverth не открива закономерност в пола на па-
циентите (6).
Освен за зависимостта на пола към наличието 
на MB
2
 University of Louisville School of Dentistry 
правят проучвания от 1.07.2006 до 30.06.2013 г., 
добавяйки като закономерност в изследване-
то си и практиката и познанията на клинициста 
(6). Изследваните зъби са 1929 на брой. Изслед-
ването се прави от общо 18 лекари по дентална 
медицина. Общо констатираните МВ
2
 канали са 
57.6%. Процентите между отделните дентални 
лекари се разделя от 29.2% до 71.8%. Денталните 
лекари без стаж констатират 51.9%, а тези с прак-
тика – 61.9%. 
Walcott прави подобно петгодишно изследва-
не с помощта на 6 стоматолози. Те констатират 
66% МВ2 по време на релечение и 58% при пър-
воначално лекуване на зъбите (6).
Corcoran прави проучване със стажант-лека-
ри. Изчислява резултатите, получени през пър-
вите 6 месеца от стажа и последните 6 месеца. 
През първите денталните лекари са установили 
37% от 78 зъба МВ2, а през последните - 62% MB
2 
от 82 зъба (6).
Друг основен фактор според проучванията е 
възрастта на пациента. Редица изследвания уста-
новяват: при млади пациенти наличието на МВ2 
Фигура 3. Изследване на А. Gusiyska
Фигура 4. Разположение на орифициума на MB2 
канал
Фигура 5: Промяна на ендодонтския кавитет
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канал е в по-голям процент. Взетите изследвания 
от университета в Lousville сочат (6), че при па-
циенти на 21 години и под тази възраст честота-
та на МВ2 е 70.1%. При пациенти на възраст над 
61 години – 38.6%. 
ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Събраните изследвания ясно показват, че ус-
пехът за откриване на МВ
2
 се увеличава при из-
ползване на увеличителни средства. Променяй-
ки основната форма на ендодонтския кавитет 
от триъгълна в ромбовидна, шансът за откри-
ване на допълнителния МВ канал се увеличава. 
Най-честото позициониране на MB
2 
каналът е 
мезиално от линията, свързваща МВ и Р орифи-
циум, и палатинално спрямо основния МВ ори-
фициум. Средните стойности за разположение-
то на допълнителния канал са 1,5 мм медиално 
и 2,82 мм палатинално от основния МВ канал. 
Най-често срещаните форми на канална система 
са тип II и тип IV по Вертучи. На база изследва-
нията можем да заключим, че по-често МВ2 ка-
нал се откриват от дентални лекари с практика 
и познания, при млади пациенти и пациенти от 
мъжки пол.
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